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   Sixty-three patients with advanced cancer of more than T3b and/or non-resectable bladder 
cancer who were treated at Kanazawa University Hospital from January 1982 to June 1990 were 
analyzed with regard to treatment and prognosis. Thirty-one of the 63 patients had non-resectable 
bladder cancer; T3b in 9, T4b in 15, M1 in 6 and N4 in 4. Twenty-four of the 31 patients received 
anticancer therapy consisting of systemic chemotherapy, 8 MHz-RF hyperthermia, radiation 
or a combination of these modalities. With this treatment 9 patients achieved partial response, 4 
minor response, 7 no change and 2 progressive disease. In 2 patients evaluation was not performed. 
Seven of the 31 patients received no treatment. One-year and 2-year survival rates with the above 
types of treatment were 27.7% and 16.7%, respectively, and 33.4% and 16.7%, respectively, without 
anti-cancer treatment. There was no significant difference between the survival rates of the two 
groups. Thirty-two of the 63 patients underwent operation. In 17 patients, total cystectomy was 
carried out, 9 and 8 of whom received and did not received respectively various adjuvant therapies 
before operation. One-year and 2-year survivals in the group undergoing adjuvant therapy were 
33.3% and 11.1%, respectively, and 66.7% and 66.7% respectively in the group without adjuvant 
therapy. Survival of the 2 groups did not differ significantly. These data indicate that anticancer 
treatment including chemotherapy, hyperthermia and radiation dose not enhance long-term survival.
(Acta Urol. Jpn. 37: 1601-1606, 1991)





の治療成績の向上には注 目すべ きものが ある.し か































































































































































浸 潤 した症 例,す なわ ちT3b以 上 の 症 例 お よび リン
パ節 転 移 また は 遠 隔転 移 を 有 す る症 例 さ らに 膀 胱 全 摘
除術 後 に残 存 腎 孟 尿 管 に腫 瘍 発 生 を 認 め た症 例 と し
た.入 院 時 また は 初 回 治療 時 にT3b以 上 と診 断 され
た45例お よび初 診時 に は 進 行膀 胱 癌 では なか った222
例 中 経 過 観 察 中 に進 行 癌 とな った18例の,合 計63例に
つ い て 検 討 を 加 えた.
63例中癌 の進 展 度 が 高度 であ った り,performance
statusが悪 か った りまた は 合 併 症 の た め に 手 術 不 適
応 と され た症 例 は31例で あ り,T3b9例,T4bl5例,
Mi6例,N41例 で あ った.男 性 は19例,女 性 は12
例 で あ り,performancestatusは0ない し4(平 均
2.3),年齢 分 布 は37歳よ り93歳(平均65,2±12.5歳)
であ った.
一 方 ,手 術 が施 行 され た 症 例 は32例 で あ り,T3b
l6例,T4a5例,T4b5例,Ml3例,N41例 お
よび膀 胱 全摘 除 術 後 の残存 腎 孟 尿 管腫 瘍2例 で あ っ
た.男 性 は27例,女 性 は5例 で あ り,performance
statusは0ない し3(平 均0.1),年齢 は45歳よ り75
歳(平 均62.9±7.8歳)であ った.
今 回 の検 討 に おけ る温 熱 療 法 とは,8MHz-RF加
温法 に よ る島 所 温 熱療 法 であ る,
膀 胱 癌 の進 展 度分 類 は 日本 泌尿 器 科 学 会膀 胱 癌 取 り
扱 い親 約IDによ った.
治療 効果 判 定 は 日本 癌 治 療 学 会固 形 が ん化 学 療 法 直
接 効果 判 定 基 準12)に準 拠 して 行 った.
生 存 率 はKaplan-Meier法に よ り算 出 し,また 推 計






らの併 用療法の治療成 績 は,Table1に示す とお
りであるが,全 体として24例中9例(37.5%)にPR
































胱全摘除術後陰茎に転移 した1例 は陰茎切断3ヵ 月後















の奏効率は高く,転移性 または進 行性 膀胱癌の生存
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